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【背景・目的】近年、死の質（quality of dying and/or 
death；以下 QOD）やデス・エデュケーション（death 
education；以下 DE）という見方からの死生観の問い直












 本発表では、がん患者への DE の可能性を探るために、
がん哲学カフェの意義を問う。そのために、まず、現代に










世 紀 の 死 へ の 態 度 の 変 遷 を Philippe  Ariès の
“L’HOMME DEVANT LA MORT”（邦題『死を前にし
た人間』）の第 2 巻第 5 部「倒立した死」を参照すること
で、現代の DE についての考察を進めていく。 
 









































ェはがん患者の DE の場として大きな役割を担っている。 
 
【結論】20 世紀における「死の態度」の変遷から、現代









4) Philippe Ariès ： L’HOMME DEVANT LA 
























































る期待費用は 3,710,110 円、期待生存年は 0.92 年であっ
た。それに対してパクリタキセル・ラムシルマブ併用療法







 閾値分析の結果、ラムシルマブ 100mg あたりの薬価
（75,265 円）を 35,871 円まで引き下げると費用対効果が
改善された。 
 
【考察】パクリタキセル単剤療法に対するパクリタキセル
とラムシルマブによる併用療法の増分費用効果比は閾値
とした 12,000,000 円と比較して極めて高い数値であった。
分子標的薬であるラムシルマブは従来の抗がん剤と比較
して毒性が少ない利点はあるものの、僅かな延命効果に対
する高額な薬価は医療経済的な観点から無視できない。閾
値分析の結果から費用対効果が良好となる薬価は現在の
価格の半額程度と考えられた。 
英国では費用対効果の悪さの面から進行胃がんに対す
るラムシルマブは保険の適用外とされている。これまで日
本では医薬品の保険適用についてその価格が効果と見合
うかどうかは十分に考慮されてこなかった。進行胃がんに
対する化学療法の延命効果は僅かなものであり、高額な薬
価を考慮すれば割高な治療である。そこに社会がいくら費
用をかけることができのるか議論が必要である。 
 
【結論】進行胃がんに対するパクリタキセルとラムシルマ
ブによる併用療法は費用対効果の面では受容し難い治療
である。 
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